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Резюме.
Цель исследования – проанализировать заболеваемость с временной утратой трудоспособности (ВУТ) на пред-
приятии по производству машин и оборудования г.Витебска за период 2015 – 2019 годы для обоснования вклю-
чения данного предприятия в гигиенический проект «Совершенствование мер профилактики профессиональной 
и производственно обусловленной заболеваемости работников предприятий по производству машин и оборудо-
вания» (далее - Проект). 
Материал и методы. Анализ заболеваемости с ВУТ проводился среди группы лиц, подвергающихся в процессе 
профессиональной деятельности воздействию неблагоприятных факторов производственной среды (экспониро-
ванная группа) и группы лиц, профессиональная деятельность которых не связана с воздействием вредных произ-
водственных факторов (неэкспонированная группа). Для анализа заболеваемости с ВУТ использованы данные по 
списочному составу работников и сведения из форм ведомственной отчетности «Сведения о причинах временной 
нетрудоспособности на предприятии машиностроительной отрасли г.Витебска».
Результаты. Показатель заболеваемости с ВУТ в случаях среди работников экспонированной группы в 2015, 2016, 
2018 и 2019 годах статистически значимо превышал показатели заболеваемости с ВУТ в случаях среди работни-
ков неэкспонированной группы.
Заключение. Статистическая достоверность различий показателей состояния здоровья работников в группах 
сравнения позволяет предположить влияние факторов производственной среды на выявленные нарушения со-
стояния здоровья среди работников экспонированной группы. 

Abstract. 
Objectives. To analyze morbidity with temporary disability (TD) at the enterprise for the production of machinery and 
equipment in the city of Vitebsk for the period from 2015 to 2019 to justify the inclusion of this enterprise in the hygienic 
project “Improving measures for the prevention of occupational and production-related morbidity among the employees 
of enterprises for production of machinery and equipment”.
Material and methods. The analysis of morbidity with temporary disability was made among a group of people exposed 
during their professional activities to adverse factors in the working environment (exposed group) and a group of people 
whose professional activities are not associated with exposure to harmful production factors (non-exposed group). To 
analyze the morbidity with temporary disability, data on the payroll of employees and information from the departmental 
reporting forms “Information on the causes of temporary disability at an enterprise in the mechanical engineering industry 
of Vitebsk” were used.



84

Results. The index of morbidity with temporary disability in cases among workers of the exposed group in 2015, 2016, 
2018 and 2019 was statistically significantly higher than the indices of morbidity with temporary disability in cases 
among the non-exposed group workers.
Conclusions. The statistical reliability of the differences in the health status indices of workers in the comparison groups 
suggests the influence of working environmental factors on the revealed health problems among the exposed group workers.

Введение

Обеспечение здоровых и безопасных усло-
вий труда является залогом сохранения трудовых 
ресурсов, устойчивого социально-экономическо-
го развития государства в целом. Вредные усло-
вия труда негативно влияют на эффективность 
использования трудовых ресурсов, состояние 
здоровья настоящего и будущего поколений, зна-
чительно снижают производительность труда, 
приводят к профессиональным болезням [1-3].

Одним из критериев оценки влияния факто-
ров производственной среды на здоровье работ-
ников, позволяющим устанавливать взаимосвязь 
между ее уровнем и условиями труда, является 
заболеваемость с временной утратой трудоспо-
собности (ВУТ) [4].

Большое внимание уделяется изучению со-
стояния здоровья работающего населения, влия-
нию на него конкретных факторов производствен-
ной среды и трудового процесса с целью создания 
благоприятных условий жизнедеятельности, ми-
нимизации воздействия вредных факторов про-
изводственной среды, сохранения и укрепления 
здоровья работников, а также для разработки и 
реализации мероприятий, направленных на сни-
жение профессиональной и профессионально об-
условленной заболеваемости [2]. 

Практическое применение результатов ана-
лиза динамики распространенности заболевае-
мости с ВУТ реализуется посредством выявле-
ния заболеваний, которые чаще регистрируются 
среди работающих под воздействием вредных 
производственных факторов; разработкой целе-
направленных мероприятия по улучшению ус-
ловий труда; оценкой качества и эффективности 
проводимых профилактических мероприятий.

В настоящее время активно внедряется те-
ория риска, призванная стать инструментом 
управления и обоснования оптимального рас-
пределения материальных и иных ресурсов 
общества на различные виды деятельности. По 

определению ВОЗ профессиональный риск – ма-
тематическая концепция, отражающая ожидае-
мую частоту и (или) тяжесть неблагоприятных 
реакций на данную экспозицию. Согласно опре-
делению профессиональный риск – это, прежде 
всего, прогностическая вероятность частоты и 
тяжести неблагоприятных реакций на воздей-
ствие вредных факторов производственной сре-
ды и трудового процесса. В то же время в теории 
рисков различают «априорный» (прогностиче-
ский) и «апостериорный» (реальный) риски. 
Оценка условий труда по гигиеническим крите-
риям является априорной, предварительной и ее 
следует подкреплять апостериорной, реальной 
(фактической) оценкой риска. Главным критери-
ем в оценке апостериорного риска является про-
фессиональная заболеваемость, то есть частота 
заболеваний от воздействия конкретных профес-
сиональных факторов. Оценка апостериорного 
риска осуществляется в результате проведения 
комплексной гигиенической оценки условий тру-
да и анализа заболеваемости с ВУТ работников.

Целью данной работы являлось проведение 
анализа заболеваемости с ВУТ на предприятии 
по производству машин и оборудования г. Витеб-
ска за период 2015 – 2019 годы для обоснования 
включения данного предприятия в гигиениче-
ский проект (далее – Проект) «Совершенство-
вание мер профилактики профессиональной и 
производственно обусловленной заболеваемости 
работников предприятий по производству машин 
и оборудования». 

Материал и методы

При выборе предприятия для включения в 
данный Проект одним из важнейших критериев 
являлся показатель заболеваемости с ВУТ в слу-
чаях на 100 круглогодично работающих. Для ана-
лиза заболеваемости с ВУТ использованы данные 
по списочному составу работников. Сформи-
рована группа лиц, подвергающаяся в процессе 
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профессиональной деятельности воздействию 
неблагоприятных факторов производственной 
среды – экспонированная группа (среднегодовая 
численность которой за анализируемый период 
составила 348 человек), и группа лиц, профес-
сиональная деятельность которых не связана с 
воздействием вредных производственных факто-
ров – неэкспонированная группа (среднегодовая 
численность которой за анализируемый период 
составила 106 человек).

Анализ заболеваемости с ВУТ осуществлен 
в соответствии с методическими указаниями № 
112-9911 «Углубленный анализ заболеваемости с 
временной утратой трудоспособности» [5]. Струк-
тура заболеваемости с временной утратой трудо-
способности изучалась по классам болезней.

Для качественной оценки показателей заболе-
ваемости с ВУТ использована «Шкала оценки по-
казателей заболеваемости с ВУТ», предложенная 
Е.Л. Ноткиным. Данная шкала показателей заболе-
ваемости с ВУТ имеет 7 уровней оценки ВН: очень 
низкая (менее 50 случаев на 100 работающих), низ-
кая (50-59), ниже средней (60-79), средняя (80-99), 
выше средней (100-119), высокая (120-149) и очень 
высокая (150 случаев и более). В днях нетрудоспо-
собности эти значения увеличены в 10 раз. 

Статистическая обработка выполнена с исполь-
зованием программ Microsoft Exsel. Данные пред-
ставлены в виде средних значений количественных 
показателей и стандартной ошибки среднего. Су-
щественность различий средних значений оценива-
лась по коэффициенту Стьюдента. Статистически 
значимыми различиями считали при p≤0,05.

Результаты и обсуждение

Анализ результатов лабораторного контроля 
условий труда, проведенный специалистами са-
нитарно-эпидемиологической службы области, 
позволил установить, что основными производ-
ственными факторами, оказывающими влияние 
на здоровье работников данного предприятия, 
являются физические факторы (шум, вибрация 
общая и локальная, тепловое, ультрафиолетовое 
излучение), промышленные аэрозоли (кремний 
диоксид аморфный в смеси с оксидами марган-
ца в виде аэрозоля конденсации с содержанием 
каждого из них не более 10%, смесь аэрозолей 
сложного состава), химические вещества (угле-
рода оксид, азота диоксид, озон, марганца ок-
сид, диЖелезо триоксид, масла минеральные, 
гидрохлорид, ацетальдегид, пропан-2-он, бен-

зол, метилбензол, диметилбензол, углеводоро-
ды алифатические предельные и др.), тяжесть 
и напряженность трудового процесса. При этом 
установлено, что работающие ряда цехов (ме-
ханосборочный участок №1, механосборочный 
участок №2, инструментальный участок, энерго-
механический отдел) подвергаются одновремен-
ному воздействию двух-трех факторов производ-
ственной среды с превышением установленных 
гигиенических нормативов. 

По результатам комплексной гигиенической 
оценки условий труда, проведенной специалиста-
ми санитарно-эпидемиологической службы об-
ласти, установлено, что условия труда у 82,8% 
работников отнесены к допустимым (класс 2), у 
17,2% – к вредным, в том числе 12,3% – работает 
во вредных условиях 1 степени (класс 3.1.), 4,4% – 
во вредных условиях 2 степени (класс – 3.2.), 0,5% 
– во вредных условиях 3 степени (класс 3.3.).

В ходе анализа показателей заболеваемости 
с ВУТ установлено, что динамика показателя 
временной нетрудоспособности (ВН) в случаях 
характеризуется следующим образом: среди ра-
ботников экспонированной группы – умеренная 
тенденция к росту со среднегодовым темпом 
прироста (+4,7%), тогда ка к среди работников не-
экспонированной группы – выраженная тенден-
ция к росту со среднегодовым темпом прироста 
(+7,7%), обусловленная ростом в 1,59 раза слу-
чаев ВН в 2017 году к уровню предыдущего года 
в связи с болезнями органов дыхания, не связан-
ными с производственными факторами (табл. 1). 

Как следует из анализа данных заболеваемо-
сти, представленных в таблице 1, показатели за-
болеваемости с ВН в случаях среди работников 
экспонированной группы имели статистически 
значимые различия по сравнению с показателя-
ми заболеваемости среди работников неэкспони-
рованной группы. Так, в 2015, 2016, 2018 и 2019 
годах зафиксированы более высокие значения 
показателей заболеваемости по случаям ВН, пре-
вышения находились в пределах от 23% (t=5,64, 
р˂0,05) до 48% (t=6,40, р˂0,05).

Изучение особенностей структуры заболева-
емости с ВУТ в случаях у работников предпри-
ятия проведено по усредненным данным за 2015-
2019 годы (табл. 2).

В результате анализа структуры заболевае-
мости с ВУТ установлено, что среди работников 
экспонированной и неэкспонированной групп 
первое место в системе рангов занимают бол езни 
органов дыхания; второе ранговое место – болез-
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ни костно-мышечной системы и соединительной 
ткани; третье место – травмы, отравления и не-
которые другие последствия воздействия внеш-
них причин; четвертое место – болезни органов 
кровообращения; пятое место – болезни органов 
пищеварения.

Проанализированы среднегодовые уровни 
заболеваемости с ВУТ в группах сравнения пред-
приятия за 2015-2019 годы. Среднегодовые по-
казатели заболеваемости с ВУТ работников экс-
понированной группы составили 97,42 (95% ДИ 
85,60 – 109,23) случая ВН на 100 круглогодовых 
работников и были выше по сравнению с анало-
гичными показателями среди работников неэк-

спонированной группы – 78,45 (95%ДИ 55,85 – 
101,06) случая ВН.

Уровень среднемноголетней заболеваемости 
с ВУТ по числу случаев на 100 круглогодично ра-
ботающих в экспонированной группе по шкале 
Е.Л. Ноткина соответствует оценке «средний», 
в неэкспонированной группе «ниже среднего» 
(табл. 3).

Таким образом, статистическая достовер-
ность различий показателей состояния здоровья 
работников в группах сравнения позволяет пред-
положить влияние факторов производственной 
среды на выявленные нарушения состояния здоро-
вья среди работников экспонированной группы. С 

 Таблица 1 – Динамика трудопотерь работников предприятия за период 2015-2019 годы (на 100 
работающих)

Годы
Экспонированная группа работников 

(n=348)
Неэкспонированная группа работников 

(n=106)
случаи временной нетрудоспособности случаи временной нетрудоспособности

2015 92,9±1,4 62,6±4,5*
2016 85,5±1,9 64,1±4,7*
2017 95,7±1,1 102,0±1,4
2018 106,3±1,3 77,8±4,0*
2019 105,7±1,3 85,8±3,3*

Среднемноголетнее 
значение (95%ДИ) 97,42±11,81 78,45±22,60

Примечание: р<0,05 – различия заболеваемости с временной нетрудоспособностью в случаях среди работни-
ков экспонированной и неэкспонированной групп, n – число лиц в группе.

Таблица 2 – Сравнительный анализ структуры заболеваемости с временной утратой трудоспособ-
ности по случаям (%)

Нозологии

Временная утрата трудоспособности
по случаям (%)

Экспонированная 
группа работников 

(n=348) 

Неэкспонированная 
группа работников 

(n=106)
Болезни органов дыхания 61,6 56,4
Болезни костно-мышечной системы и соединительной 
ткани 12,9 8,6

Травмы, отравления и некоторые другие последствия 
воздействия внешних причин 10,4 8,4

Болезни системы кровообращения 4,5 7,0
Болезни органов пищеварения 3,4 2,8
Болезни кожи и подкожной клетчатки 1,8 3,6
Болезни мочеполовой системы 1,9 3,5
Болезни глаза и его придаточного аппарата 1,1 3,1
Новообразования 0,8 2,4
Болезни уха 0,3 2,5
Болезни нервной системы 0,0 0,7
Некоторые инфекционные и паразитарные болезни 0,7 0,0
Прочие 0,7 1,0
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учетом установленного уровня профессионально-
го риска на предприятии выработаны управленче-
ские решения, реализуется ряд корректирующих 
мероприятий для улучшения условий труда на ра-
бочих местах (проведена замена физически изно-
шенного оборудования, крышных вентиляторов, 
замена и утепление оконных проемов, выполнен 
ремонт системы освещения, завершены работы 
по реконструкции теплотрассы и др.). Управление 
профессиональным риском на предприятии осу-
ществляется на основании комплексного подхода, 
позволяющего проводить поэтапное улучшение 
условий труда на рабочих местах, и связанное с 
этим уменьшение профессиональных рисков для 
работников. Приоритетность принятия необходи-
мых мер (организационно-технических, лечебно-
профилактических и административно-правовых) 
определяется на основе установленного уровня 
(категории) профессионального риска. 

Заключение

Динамика заболеваемости с ВУТ среди ра-
ботников экспонированной группы – лиц, под-
вергавшихся в процессе профессиональной 
деятельности воздействию неблагоприятных 
факторов производственной среды, за период 
2015-2019 годы по числу случаев временной не-
трудоспособности характеризовалась тенденци-
ей к умеренному росту. В структуре заболеваемо-
сти с ВУТ лидировали болезни органов дыхания, 
на втором месте болезни костно-мышечной си-
стемы, на третьем месте – травмы и отравления. 
При сравнении с критериальными показателями 
временной нетрудоспособности выявлено, что 
показатель заболеваемости с ВУТ в днях сре-
ди работников экспонированной группы в 2015, 
2016, 2018 и 2019 годах регистрировался выше 
среднего уровня заболеваемости.

Анализ заболеваемости с временной утратой 
трудоспособности подтверждает обоснованность 
включения предприятия по производству ма-
шин и оборудования г.Витебска в гигиенический 
проект «Совершенствование мер профилактики 
профессиональной и производственно обуслов-
ленной заболеваемости работников предпри-
ятий по производству машин и оборудования». 
В ходе реализации Проекта разрабатываются 
мероприятия, направленные на улучшение ус-
ловий труда работников предприятий по произ-
водству машин и оборудования г.Витебска, на 
основе оценки уровня профессионального риска 
здоровью работников. Эффективность выполнен-
ных и планируемых мероприятий по снижению 
профессиональных рисков будет проведена по 
результатам комплексной гигиенической оценки 
условий труда, санитарно-гигиенического со-
стояния предприятия (по контрольному списку 
вопросов – чек-листу), анализа показателей про-
фессиональной заболеваемости и уровня заболе-
ваемости с ВУТ работников предприятия. 
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3. Условия труда и заболеваемость работающих на про-

Таблица 3 – Оценка показателей заболеваемости с временной утратой трудоспособности работ-
ников в случаях в соответствии с критериальными показателями временной нетрудоспособности по 
шкале Е.Л. Ноткина 

Годы Уровень заболеваемости с временной утратой трудоспособности в случаях
Зкспонированная группа Неэкспонированная группа

2015 средний ниже среднего
2016 средний ниже среднего
2017 средний выше среднего
2018 выше среднего ниже среднего
2019 выше среднего средний

Среднемноголетнее значение средний ниже среднего
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мышленных предприятиях заводского района г. Минска 
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